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 One hundred and fourteen female patients came to the Department of Urology, Osaka 
University Medical School since 1958, with complaints of chronic recurring cystitis but with 
clear urine and essentially negative cystoscopic findings. They were subjected to the ure-
throscopy, stripping of the anterior vaginal wall, measurement of residual urine, urethral 
smear and microscopic examination of resected tissue of the bladder neck and urethra. 
   Following changes were found to exist in the bladder neck and urethra in as many as 
ninety cases of the 114, or  78.9%;  granular urethritis, polyp, endocrine  cystopathia,  bladder 
neck contracture, urethral stricture and urethral diverticulum. 
   This fact indicates the serious importance of pathologies of the bladder neck and urethra 
in chronic recurring cystitis in women, requiring their correct diagnosis and adequate 
treatment.
頻 尿,排 尿痛,尿 意 促迫及 び残尿感その他の
膀胱炎症状 を訴 えて くる女性患者を とり扱 う場
合,化 学療法や抗生物質療法な ど膀胱 炎の一般
的治療法に よつて 症状 の 容 易に 消失 しない症
例,或 は叉 その ような治療法に よつて症状が一
時消失 しても度 々同様の症 状の再発を繰 り返す
症例 で,而 も一般 の膀胱鏡検査では膀胱 内に著
しい変 化の認 め られないような症例 は,日 常泌
尿器科外来に於いて我 々が度 々経験す るところ
で ある.か か る膀胱異常 は,米英 ではIrritable
bladder或はchronicrecurringcys†itisと,
ドイツではReiz.blaseと称 されている.
この ような患者の多 くのものでは,そ の自覚
症状 の頑固 さに比べて,こ れ までの一股 的検査
法 に よる他覚的所見が軽微で あるために,神 経
性 頻尿な どの診断がな され,そ の責 めを患者の
精神状 態に帰 せ られ るな どの場合 も多かつた
(、`Hysterika"Imholz).
私は この ような症例に於 いて,膀 胱頸部 か ら
尿道 にかけての部分に原因的疾患が潜 んでいる
ことが多いのではないか と予想 し,昭 和33年3
月以降現 在までに当科 に来院 した上述の如 き患
者 に,尿 道鏡検査 を主 としてその他二,三 の検
査法 を行つて,こ れ らの症例 を内視鏡的所見を
中心 に分類 し,そ の診断及 び更には治療法 の確
立 に資せ んと考えた.
上期 の期間 中に当科 を訪れた114例の患者が
この研究 の対象 となつた.同 じ期 間中に当科を
訪 れた女子患者の総数 は834例であるか ら,そ
の内の114例即ち13.7P/。に該当する多数の もの
が この種 の患者であつた ことがわかる.
このような症状 をひきお こす 女子 の膀胱頸部
の障害につい ては,夙にAmbrosePar6(1575),
次いでDeGroof(1672)が記載 し,1853年に
はVirchowが前立 腺に相 当す る組織 が 女子に
も存在 する ことを記載 するなど,か な り早 くか
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に よる詳 しい論 説が見 られる.我 国に於 いては
この ような症例 についての系統 だつた研究は ま
だ余 りなされてお らず,僅 かに辻 ・堀内 広 川
(1952),捧(1955),井上.田 村 一南条(1955)
らの報告が散 見せ られるにす ぎない.
従つ て,こ の種の疾患 の診断及び治療 学の確
立 に向つて一歩 を進める ことは,泌 尿器科臨床
に於 いて誠 に有益な ことであると考え られ る.
1検 査 材 料
診 を行 つ た,即 ち 綿棒 の先 に巻 い た 小綿 球 を 約2,3cm
尿 道内 に挿 入 し,軽 く2,3回 そkを 回 転す る こ とに
よつ て尿 道 粘膜 を擦 過 し,そ の 綿 球を ノ セ ・硝 子 の上
に擦 過 し,Papanicolaou氏法 に よ り染 色 し,細 胞 診
を行 い.尿 道粘 膜 上 皮細 胞 の 状 況 を観 察 した.
(5)病変 部 組織 の組 織 学的 検 査:最 近3カ 月に 来 院
した28例に 対 して は,Stern・McCarthy式電 気 切除
刀electrotomeを用 い て,膀 胱 頸 部 或 は 尿道 の病変
部 組織 を切 除 し,こ の 組 織に ヘ マ トキ シ リン ・エオ ヂ
ン染 色 を行 い.検 鏡 した.























3.穎 粒 状 尿 道 炎
4.ポ リ ー プ
5.白色微細穎粒性変化
6.白 斑
7.膀 胱 頸 部 狭 窄
8.尿 道 狭 窄



















合 計 11411・ ・
皿 検 査 方 法
この114例に 行 つ た検 査 は,次 の如 くで あ る.
(1)尿道 鏡検 査=Nitze氏膀 胱 鏡検 査 に併 せ て,尿
道狭 窄 の為 に 器 械 の挿 入 が 困難 な症 例 を 除 いた 全 例
に,McCarthy式panendoscopeを用 いて膀 胱 頸
部 及び 尿 道 を観 察 した.
(2)尿道 部 触 診:全 例 に 於い て,膣 前 壁 か ら尿 道走
向 にそ つ て 触診 し,腫 瘤,硬 結 な どの有 無 を 検 した.
(3)残尿測 定:全 例 に これ を行 つ た.
(4)尿道塗 抹 標本 検 査:114例中95例 に 於 い て尿 道











































































穎粒 状 尿道 炎























































道狭窄例であつた.そ してこの全例に於いて,著 しい 未だ少いので,それらの変化と年令的分布を関係づけ
肉柱膀胱がみられた ことはいうまでもなく,その4例 ることはやや無理とも考えられるが,そ の調査 成 績
に於いては,更に種々なる程度の上部尿路拡張も認め は,第3表 の如 くである。即ち,全体 として云えるこ
られた.と は,これらの異常は,20才代に入ると俄かに多くな
第3表 症 例 の 年 令 的 分 布
尿 道 鏡 所 見
正 常
婦 人 科 疾 患
卵巣機 能 不 全
正 常
充 血
穎 粒 状 尿 道 炎
ポ リ ー プ
白 色 微 細 穎 粒
白 斑
膀 胱 頸 部 狭 窄
尿 道 狭 窄












































































尿 道 鏡 所 見
正 常
1婦 人 科 疾 患
催 鵜 能不書
充 血
穎 粒 状 尿 道 炎
ポ リ ー プ
白 色 微 細 穎 粒
白 斑
膀 胱 頸 部 狭 窄































































































































































尿 道 狭 窄














































































































私 は女子再発性膀胱炎の114例に就 て検査 し
て得た成績を,諸 家の報告をも参照 して,色 女
の方面か ら考按 して見る.
(1)女子再 発性膀胱炎の頻度
本症は非常 に多い もので,既 に述べ た如 く,
大阪大学泌尿器科に於 ては女子患者の13.7%を
占めてい る.0'BrienandMitche11(1953)
の女子患者200例 に就 ての調査 では74.5%,




② 卵 巣機能(性 ホノレモ ン)障 碍性異常
卵巣機能(性 ホルモ ン)障 碍に起因する膀胱
尿道異常には2種 類の ものが ある.そ の1つ
は更年期後或 は卵巣別除後に見 られ るもので,
老 年性 尿道炎SenileUrethritisと称 される.
他の1つ は壮 年期に見られる卵巣機能 異常
(Dysfunktion)によ る と考 え られ る も の で あ
る.
1.所 謂老年性尿道炎
114例の検査全症例 の うちには,膀 胱鏡的に
は勿論,尿 道鏡的に も全 く異常 を認めえない24
例 が存在 した.こ の24例の内11例は,そ の原因
について全 く手がか りの得 られない ものであっ
たが.他 の6例 では婿 人科的の異 常がおそら く
その原 因であろうか と思われ,又 残 りの7例 で
は,閉 経後或 は卵巣別 除による卵巣機能不全或
は欠如が原因である ことが,そ の尿道塗抹標本
の所見か ら,ほ ぼ間違 いないことがわかつた.
そ して これ らは所謂老年性尿道炎の範疇に 入る
もの と考 えられる.こ の後者 に属す る7例 の
内,20才で卵巣の別除 を うけた1例 を除 く6例
は,す べ て40才以上 の もので,閉 経後 の婦人で
あつた.そ して7例 のすべてに於 いて,尿 道 分
泌物 の細胞は 基底細胞型 の ものが 大部分 を占
め,細 胞質の豊富な表層の細胞が殆 どみ とめら
れなかつた(第8図)そ して何 れ もstilbest-
ro1の注射或は これを含んだ尿道坐薬 の使用 に
より症状が 改善 す るとともに,尿 道分泌物に
は,よ く分化 した多角形の細胞及び扁平な細胞
の出現 を認め ることが 出来 る様になつた(第7
図)
1948年にDelCastillo,ArgonzandGalli
Maininiは月経周期 の 種 々相に集めた 尿沈渣
が同時に得 られた膣上 皮にみ られ る変化 と平行
する こと,及 び女性 ホルモ ンの影 響 もこの両者
に同 じよ うにみ られる ことを述 べた.
更に彼 らは1949年には,尿 沈渣 中の細胞の大
部 分が 尿道粘膜か ら 得 られた細胞 と同 じであ
り,膀 胱 尿にはそれを欠 くことを証明 した.尿
道上 皮は,Zuckermanの示 した如 く,泌 尿生
殖洞に由来す るものであ り.女 性 ホルモ ンの影
響を受けるもので,閉 経後 の卵巣機能 不全は閉
経後 尿道炎 とも称すべ き刺戟症状 を惹起す るも






以上 のような症例 と同 じく内分泌性 の膀胱障
害 と思 われ,し か もこれ とは 反対にテス トステ
ロンの投与 により症状 の改善 をみた一群 の症例
があつた.こ れは既 に述べ た ように,内 視鏡的
に,膀 胱頸部に近い三角部 か ら頸部及び これに
接する尿道後壁にかけて,白 色調をおび 微細
な穎粒がみ られた ものである.こ の変 化は注意
深 く観察 しなけれぱ看過 する程 の変化であつた
そ してこの群 に属する症例は,第3表 の示す
如 く,10才代 に1例,20才 代に11例,30才代 に
3例 とい う様 に,全 て性 的活動期 にある婦Aで
あつた.そ してその うちの4例 では,月 経 周
期 と症状 との間 に時期的 な関連をはつ きりと患、
者が認 めた ものであつた.15例中6例 に於 いて
切除 した膀胱頸部組織 は,第10及び第11図の如
く,扁 平上皮化生が認 め られ た.又 尿道塗抹標
本を とつた12例中8例 に於い て,第5表 にみ ら
れるように,C群,即 ち細胞質に富む多角形の
細胞及び扁平上 皮細胞 のみが豊富にみ られ る と
い う所 見を呈 した.要 す るに これ らの症例 では
,そ の原因を卵 巣の機能異常 に帰 し得 るものと
考え られ る.




よれば,estrogenの投 与に より 膀胱三角部,




Cifuentesが正常 婦人 の膀胱三角部か ら頸部
にかけてみ られ る白色の粘膜斑 として記載 した
ものは,私 が認 めた もの と確か に関連がある と
思われ る.そ れはCifuentesの論文 中の組織
所見が,私 の症例 における ものと酷似 している
ことか らも容 易に考 えられる.
彼は この変 化は膣上皮型のホルモ ン感受性 の
細胞が膀胱三角部,頸 部 に 存在 す るもの と考
え,叉 この変化が性的活動 期の正常婦人の多 く
にみ られる こと,老 年婦 人には殆 どみ られない
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こと及び男子 には決 してみ られ ない ことか ら,
これは性 的活動期の婦人 にみられる生理的現象
であるとい う意見を述ぺ てい る.
一方同様 の所見を,PelouzeはTrigonitis
areataalbaとよんで病的 なもの としてお り,
我国で も田 口は この膀胱粘膜の表 皮様変化を慢
性炎症 の結果 と見徹 してい る.
CouvelaireetDreyfusはcystopathie
elldocrilleの名称 もと}⊂彼の多数例の 報告
とともに この種 の変化 を論述 している.そ して
彼 らは,た とえこの変化が生理的に も見 られる
にせ よ,こ のような変化以外 には何 ら陽性 所見
のみ られ ない症例 が,ホ ルモ ン療法のみに よ く
反応 した ことは事実 であり,そ れ は この ような
症例 にみ られ る膀胱症状 と内分泌障碍 との何 ら
の関運 を十分に考 えさせ るものである,と の見
解を述 べているが,私 はこのCouvelaireet
alの見解に全 く賛意を表 するものである.
内視鏡的 には,こ の白色微細穎粒性変 化 とは
かな り趣 を異 に し,一 見明瞭 な境界の鮮 明な白
斑 が三角部,頸 部 か らそれに接 した尿道後壁 に
かけてみ られた4例 の症例 も,そ の1例 で切除
され た組織像は,白 色微細穎粒性変化のそれ と
殆 ん ど 同じであ り(第12図),この両者 の 間に
関連 のあるのを思わせ る所見 であつた.こ の全
例 に組織学的検査及び ホルモン療法 に よる治療
的診断法を行 えなかつた ことは遺憾であるが,
その内の1例 では 月経周期 に応 じて内視鏡的に
その 白斑 に消長が あることを確認 する機会を得
た.
③ 穎粒状尿道炎
この変化の内視鏡的所見は,既 に述べ た如 く
,他 群の もの と鑑別すべ き点は余 りな く,僅 か
にその年令的 分布 に於いて40才代に 多 く,平 均
年 令は44.6才と比較的高い こと,及 びその症状
として下腹部不快感或は尿道痛が14例 中7例
に,終 末時血 尿が5例 にみ られたこと くらいで
ある.そ の組織 像は粘膜下の充血,浮 腫,炎 症
細胞浸潤 な どが著明 にみられ るが,本 症に特異
な所見はない




い るが.そ の年令 的分布 は11才か ら75才にわた
り叉症状 としては腰痛 と下腹部不快感が最 も多
い症状 であつた と述べている.
㈲ ポ リープ
ポ リープの認 められた12例は,凡 て中年 の患
者 であつた.即 ち,12例中5例 が30才代,4例
が40才代で,平 均年令は40。3才であつた.症 状
として4例 に排 尿困難がみ られたが.そ のすべ
てに膀胱鏡的に肉柱形成が認め られ た.こ の排
尿困難 は何れ もポ リープ別除後消失 してい る.
本症 は,既 に述べた ように,穎 粒状尿道炎を伴
うことが 多 く,12例中7例 に於 いてその合併を
見た.組 織学的所見 は特別の ものはな く,穎 粒
状尿道炎 と大 同小異 である.ポ リープは尿道鏡






は,42才 と比較的高いが.23例 中20才代 に5
例,30才代 に5例,40才代 に7例,50才 代 に4
例 とい う様 に,種 汝の年令層 にみ られ るもので
ある.Nelsonetal.は膀胱頸部狭窄 の多 くの
ものは先天的素因があ り,こ れに後天的要 因が
加わつて 症状が 始 まるので あ らうと述べ てい
る.そ の症状 として,23例中7例 に排 尿困難,
9例 に残 尿感があつた ことが 注 目され る.膀
胱鏡所見で注 目され ることは,23例中20例に於
いて色汝の程度の肉柱形成のみられた ことで あ
る.叉 この20例中7例 に於 いて30cc以上の残
尿があ り,内5例 に於 いては100ccを 遙かに
超える残尿が.又4例 に於 いては上部尿路の拡
張 さえみ られた,即 ち,膀 胱鏡的に肉柱形成が
み られ,他 に著 明な所見がない場 合,特 に残尿
の多い場合,排 尿障碍 の原因 となつている膀胱
頸部狭窄 をまつ第一 に考慮に入れねばな らない
ことが分 る.Nelsonetalも膀胱頸部狭窄 の




頸部狭窄 には,既 に述 べた ように,内 尿道 口
後壁に於 ける強直がみ られ る第1型 の もの(18
例)と 内尿道 口壁が全周に亘つて肥大 してい る
第2型 の もの(5例)と があつた.し か し,8
例に於 いて切除 した膀胱頸部 の組織所見は,第
13～16図の如 き,粘 膜下細胞巣 の形成,嚢 胞形
成及び筋層肥 大な どの変化によつて代表 せ られ
るが,特 に この症例群 に必発す る特有 の所見は
認 め られ なかつた。
ただ第1型 に属す る1例 にみ られた筋層 の肥
大 は,他 の型 の症例 の組織 には見 られない もの
であつた.こ の筋層の肥 メ(は捧(1955)がその
頸部障 害の200/.va見出 した と述べてい る所見で
あ る.私 の症例 では膀胱頸部 狭窄 の症例 に於い
て も,そ の他の症例 に於いて も,膀 胱頸部 の深
層にFolsomらの所謂Femaleprostateを思
わせ る腺組織は見出され なかつた,またBru皿
氏細 胞巣 の形成及び嚢胞形成 などは膀胱頸部狭
窄 の症例 に割合頻繁にみられ る如 くであるが.
これに特異な所見 であるとは云い きれ ない こ
の点 は捧 も既に指摘 しているところである.
0'conor(1945)は19例の女子膀胱頸部狭窄 の
経尿道的切除術 に より得 た組織を検 したが,ど
れ一 つ特有 のものがな く,こ のような組織 の性
状 につい て余 り論議 するのは時間の空費 である
と述べ てい る.Powell&Powell(1958)は245
例 の多数例に就 て経尿道的切除術に より得 られ
た膀胱頸部 の組織所見を発表 しているが.種 々
の炎症性変化及びBrulln氏細胞巣が最 も多 く
見 られた所見で,Felnaleprostateに相 当す
る変化は1例 もなか つた.彼 等は また既 に1954
年 に154例についての組織像で好 エオヂ ン性細
胞浸潤 によ りア レルギー性病因を思 わせ るもの
が僅 かに1例 見出 されただけだ と云 つている
が.私 の症例 の うちには1例 もかか る変化は発
見 されなかつた.
(6)尿道狭窄
女性 の尿道狭窄に関 しては,そ の規準を どこ
にお くか と云 う点に諸 家の意 見が まちまちであ
る.従 つてその頻度に関 して,報 告 によつ て相
当の開 きが ある.本 症 を相当に多い もの と考 え
丸毛一女子再発性膀胱炎に於ける膀胱頸部及び尿道の研究
ている一 人であ るStevensの経験 によれば,
1936年に1227例中458例,37%の多数 に これを
みとめてい る.叉 彼 によれば,先 天的 な ものは
殆 んど尿道 口に 近 い ところの 輪状 の狭窄 であ
り,尿 道内部,膀 胱頸部 の狭窄は後 天的なもの
であるとい う.更 にStevensは,尿路症状を
有 しない118人の成 人女子 の尿道の広 さを計測
し,平 均26Fで あつたのに対 して,狭 窄 の患
者174例の平均は21.45Fで あつた と述べ てい
る。Folsom(1931)は正常 尿道 は約30Fあ る
べ きとし,屡'々20F.時 には18Fに なるも
の もあるとしている.Bamey(1941)は萎縮
した子宮,萎 縮 した膣 口などの老 氏性変 化の一
環 としての狭窄 を考 えている.
私は20Fの ブヂ ーの挿 入しえない成人女子




就 て年令的 関係 を見ると,30才代,40才代及び
50才代に各2例 であつて,比 較的若 い 人々にも
見 られてはい るが,そ の平均 年令は43.8才で,
比較的高かつた.症 状 には本症 に特異 なものは
なかつた.膀 胱鏡検査は4例 に於 いて可能であ
り,内2例 で肉柱形成が認め られた.ま た1例
に於いて50ccの残 尿が認 め られた.こ れ ら6
例の症 例では尿道鏡検査が不 可能 であ り,従 つ
て尿道内に他に何 らかの異常 所見があつたか ど
うかは不明である.
(7)尿道憩室
女子尿道 憩室は以前には稀 な ものとされてい
たが,最近にその存在が注 目され,一般 の関心の




如 く,女 子尿道憩室 は,女 子排尿障碍 の病 因 と
しては決 して少な くない もので,そ の存在 を知
つて'注意深 く患者の検査 を施行すればその症例
数は増加す る一方 である.故 に今 日ではDavis
andTeLinde(1958)のJohnsHopkins大






の4例 な ど数例 の経験数 も少な くない.し か し
また今 日で も欧米か らWishardandNourse
(1952)(癌を併発),Lane(1957),などの1例
報告 もあ る現状であ る.
DavisandTeLindeの発表 してい るJohns
Hopkins大学の121例の経験は女子尿道憩室 に
関す る認 識の時代的進歩を示す好例 として興味
深い.即 ち,同 大学 で1894～1935年間 の症例は
9例 に過 ぎなかつたのに,1950～1954年間 には
8例を経験 し,更 に1955年7月か ら1956準7月
迄の1力 年間 には実に50例と言 う多数 例が経験
されて,即 ち過去60準間で経験 した と殆 んど同
数が最近 では1力 年間 に経験 され る状 態になつ
たのである.こ れは,主 として尿道 レ線検査に
より,小 さいもの まで発見 され る様 になつたか
らである.
以上 の傾向は我 国に於 ても同様 である.本 症
の報 告は1934年の井尻辰之助 に始 まるので,
1951年に斎藤豊一 山田稔は自家経験 を含めて
その9例 を数え得たが,最 近の斯波光生 ら
(1958)の記載に よれば,そ の総数は20例とさ
れている.
一教室 としての経験 として北 ノ(では1069例の
女子 患者 のうちか ら本症の4例 を見出 してい る
が(斯 波 ら.1956),これは本症 が我 国で も検
査の方法 によつては多数に発見 される筈で ある
ことを示唆 した ものである.
私 は3例 に女子 尿道憩室 を癸 見した.こ れは
同期間 に取扱 つた女子患者総数834例の0.3606
に,ま た女子 慢性再発性膀胱炎114例の2.696
に該 当 してお り,北 大に於け る頻度 を上廻 るも
ので,本 症 の左程稀な ものでない事 を示 してい
る.な おCarsonの529例の女子膀胱尿道障碍
に就 ての調査 の結 果では女子尿道憩室は6例,
即 ち1.13%であつて,私 の成績 に近い ものであ
る,
私 の経験 した症 例はすべ て比較的'J・さい もの
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第17図
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尿道憩室の組織像:粘膜下の炎症性
細胞浸潤と扁平上皮化生が著 しい
第18図
経膣的に造影剤(ウ ログラフィン)
を憩室内に注入して得た憩室像.尿
道内にはカテーテルを挿入 してある.
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第19図
経膣的憩室別除術:憩 室が大部分露
出されたところ.尿道にはカテーテ
ルを留置してある.
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